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となった 免疫組織化学的に σ'-smoothmuscle actine染色， D四 mm
染色ともに陽性で，腎平滑筋肉腫と診断されたー術後補助療法は，家












































では， SMA (ー)，カルレチニン(*)，ピメンチン(+)， AEI/ 





















































C2病期 I例)を対象とした 全例去勢術の既往があるか LH-RHア
ナログを継続していた. PSA，骨痛の程度，副作用の有無について評
価した. 15例中2例で疹痛の軽減および PSAの低下を認めたが
antiandrogen withdrawal syndromeを除外した症例はなくインカド
ロネートの効果を正確に評価することは困難であった.インカドロ
ネートによる重篤な副作用は認めなかった.
精索捻転症の臨床的検討 z池田英夫，楠川直也，伊藤靖彦，縁晴
俊，守山典宏，鈴木裕志，秋野裕信，金丸洋史，横山修(福井医
大目的]精索捻転症にて手術を施行した21例の臨床的検討を
行った [結果]発症年齢は 1-27歳(平均16歳)で思春期に集中し
ていた.恵、側は右6例，左15例であった.発症時期は冬場に，発症時
間は夜間の睡眠中に多い傾向が見られた.局所所見は，全例陰嚢部の
腫脹，権第が見られたが， Prehn徴候陽性例は少なく，精巣挙上所
見が精巣上体炎との鑑別に有用であった.手術所見では，捻転方向は
内旋が多く，捻転解除まで24時間以上要した 2例で精巣摘出を施行し
た.また12時間以上の2例も精巣固定を施行したが，術後萎縮をきた
した 21例中10例で前医か存在し，そのうち4例で誤診されていた
[まとめ]精索捻転疲の治療成績を向上させるためには，患者自身の
疾病に対する認識の向上はもとより他科医師の知識の再確認治乱12.、要と
考える.
